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Por Congresista Mike Honda, 
Presidente del Comité Congresio-
nal Asiático Pacífico-Americano 
y el Congresista Raúl M. Grijalva 
que es Co-Presidente del Comité 
Congresional Progresivo

El 72% del pueblo estadouni-
dense apoya a una fuerte opción 
pública del sistema médico que sea 
accesible a todos. La opción pública 
es buena para nuestras familias, para 
el recubrimiento económico, y tiene 
el apoyo del público estadounidense. 
Mientras el Congreso se adelanta 
con la reforma legislativa para el 
seguro médico este verano, debemos 
incluir una opción pública fuerte y 
enlazada a una red federal de pro-
veedores como la red de Medicare.

El actual sistema está roto. Hoy, 
los altos costos del seguro médico 
continúan en aplastar los presupues-

tos familiares y de negocios. En 
nuestro país, demasiadas personas 
continúan sin cobertura básica de 
seguro médico, planteando al pú-
blico riesgos médicos y aumentando 
el costo para todos. Finalmente, 
nuestro sistema no es completo y 
falla en tratar las necesidades médi-
cas de minorías étnicas, raciales, 
y otras.

El sistema no es accesible 
para nuestras familias. Los cargos 
de prima de seguros médicos han 
aumentado el doble en los últimos 
nueve años y tres veces más rápido 
que los sueldos. En 2007, un in-
creíble 60% de las bancarrotas en 
los EE.UU. es debido a los costos 
médicos. La meta del Presidente 
Obama y el nuestro es el mismo: de 
asegurar cuidado médico accesible 
y de calidad para todos.

Opción pública en el plan del cuidado de salud

Nosotros dos apoyamos la 
propuesta de pagador-único. Sin 
embargo, reconocemos las actuales 
realidades políticas de la reforma 
del cuidado médico. Reconocemos 

al Presidente Obama y el liderazgo 
congresional por su compromiso 
en reducir los costos médicos para 
familias, negocios y el gobierno, 
una opción pública hará justo eso. 

Compañías de seguros privados 
serán forzadas en competir contra 
opciones accesibles y de calidad. 
Expandiremos el surtido en el mer-
cado de seguro médico mientras 
familias pueden mantener su plan 
médico preferido. En aumentar el 
surtido y competencia, podremos 
bajar los costos para todos.

El sistema actual es insuficiente 
porque falla en proveer cobertura 
médica a cerca de 46 millones de 
gente, incluyendo 8 millones de 
niños. El fracaso de cubrir gente sin 
seguro médico aumenta los costos, 
debido que esta genta no visita al 
doctor frecuentemente y no reciben 
cuidado primario de calidad o ser-
vicios preventivos. Estos servicios 
son importantes en administrar o 
prevenir  altos riesgos de salud. El 
riesgo de mortalidad e índice de 
muertes evitables es el 25% más 
alto en personas sin seguro médico.
Debemos expandir cobertura médi-
ca bajo un fuerte plan público para 
incrementar el acceso al cuidado 
primario y preventivo y reducir los 
costos al largo plazo. Esto es impor-
tante cuando nos enfocamos en las 
deferencias de cobertura entre las 
distintas minorías étnicas y raciales 
de la población sin seguro médico.

El sistema actual también 
fracasa en proveer cuidado de alta 
calidad para todos, particularmente 
para minorías étnicas y raciales. 
En comunidades diversas como 
asiáticas, hispano, africana, e in-
dígenas, barreras culturales y de 
lenguaje representan nuevos retos 
para proveer cuidado de calidad 
para todos. Nuestro país puede hacer 
mejor para proveer cuidado médico 
de calidad para sus residentes.≤≥

Congresista Mike Honda.


